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TELEMEDICINA

Atencionintegradaen
pacientes cronicos

Laoptimizacion de los recursos favorece
tanto a los pacientes como al propio sistema sanitario

Fuente: The ACT Programme: Advancing Care Coordination and TeleHealth Deployment
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Se ha constatado la necesidad de los pacientes de disponer de un Gnico punto de contacto con el sistema sanitario.
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ecientemente se hapre-
sentado el proyecto eu-
ropeo Atencion Integral
Avanzada y despliegue
de las soluciones de Telemedicina
(ACT),que aborda el envejecimien-
to delapoblaciony el alto coste que
supone la gestion de las enfermeda-
des crénicas enla UE. Elcookbook o
manual destaca, como idea central,
la necesidad de apoyar el desplie-
gue a gran escala de soluciones de
CC&TH (atencion coordinaday te-
lemedicina) en toda Europa, lo que
podria mejorar la calidad de vida de
millones de personas y favorecer el
aprovechamiento de los recursos en
los sistemas sanitarios, como indica
la responsable del proyecto en Phi-
lips, Cristina Bescos.
En el ambito cataldn, dos proyectos
implementados por el Departament
de Saluty el Departament de Benes-
tar Social i Familia han sido objeto
de atencion del programa ACT, nos
referimos al programa de paciente
cronico de Badalona Serveis Assis-
tencials y al programa de paciente
complejo eronico con insuficiencia

cardiaca del Alt Penedés. Ambos
han demostrado un alto indice de
eficienciay han evidenciado la ne-
cesidad de apostar por un modelo
colaborativo e integrador de los ser-
viciossociales.

Se ha constatado, por un lado, la ne-
cesidad de los pacientes de disponer
deuntnico puntode contactoconel
sistema sanitario a través de los pro-
gramas de atencion conectada y por
otro lado, la conveniencia de aplicar

Esbasico
estandarizar
los procesos de
evaluacion de
los datos

programas de atencion preventivos
frente a los reactivos, intentando
conseguir una mayor optimizacion
de los recursos. Ademads, es basico
estandarizar los procesos de evalua-
cién en busca de la interoperabili-
dad de los datos y, tal como destaca
el director de la Agéncia de Qualitat
i Avaluacio Sanitaries de Catalunya,

Josep Maria Argimon, “conseguir
la implicacion del personal sani-
tario y el compromiso directivo e
institucional para llevar a cabo la
transformacion del modelo de aten-
cion”. Por su parte, el hasta ahora
director del hospital Clinic, Josep
Maria Piqué, considera fundamen-
tal la optimizacion de los recursos,
“no todos los pacientes deben ser
atendidos de la misma forma, todos
tienen que seguir un plan personali-
zadoenbase asusnecesidades”.

El proyecto, dirigido por Philips y
formado por diferentes empresas,
universidades y entidades sanita-
rias, ha evaluado los sistemas or-
ganizativos de cincoregiones de la
UE: Lombardia, Pais Vasco, Catalu-
fia, norte de Holanda y Escocia. En
el manual presentado se recogen
tareas de investigacion con pacien-
tes con EPOC (enfermedad pulmo-
nar obstructiva cronica), diabetes e
insuficiencia cardiaca. La Agéncia
de Qualitat i Avaluacié Sanitaries
de Catalunya ha coordinado el pro-
yecto anivel regional y el hospital
Clinic de Barcelona ha contribuido
liderando el Ambito de estrategias
de evaluacion de riesgos y estratifi-
cacionde los pacientes.




